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1） 結核病棟に入院中の A 氏の看護記録をもとに，
患者に起きた事象ごとに面接法による聞き取り
調査を行った．



































の 5 つのカテゴリーとそれらを構成する 11 の中カテ
ゴリーが抽出された．（表 1 参照）以後，本文では
抽出されたカテゴリーは，大カテゴリーを【 】，中












































































































































































































































































結 核 病 棟は特 殊 性があり，
ADLの低下は予測できるため
転倒リスクをアセスメントし継
続していく
結核病棟は特殊性がありADLの低下は予測できるため，転倒予防の
方法をアセスメントしていく力が必要になる
転倒リスクをアセスメントし申し送りや，トイレ誘導を行っていた
担当が変わるので転倒予防の
アセスメントをした内容が継
続されていない
担当が変わるのでアセスメントが維持されるように情報伝達をしな
いといけない
担当が変わると情報が途切れ，何度も確認しなければいけない
患者のADLや認知面を維持できるように関わる必要がある
同じチームでみることで一貫した対応ができる
表１
